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Paciente mujer de 65 an˜os, a la cual 15 an˜os atrás se le hizo el diagnóstico de miastenia gravis durante el estudio de una ptosis palpebral
zquierda e historia de cansancio fácil. Se comenzó tratamiento con bromuro de piridostigmina y su sintomatología mejoró. Tres meses antes
e la intervención quirúrgica reaparecen los síntomas miasténicos y la angiotomografía del mediastino puso de maniﬁesto una imagen
iperdensa retroesternal en relación con un aumento de taman˜o del timo (ﬁg. 1, ver ﬂechas blancas). Se decide realizar la timectomía radical
mpliada por vía transesternal, diagnosticándose de un timoma (ﬁg. 2, ver ﬂechas negras). Su evolución postoperatoria estuvo matizada
or la presencia de una crisis miasténica que obligó a mantener la ventilación mecánica durante 18 días. El diagnóstico histológico fue de
imoma linfocítico tipo 1. Tres an˜os después, la paciente se mantiene con tratamiento médico. Como conclusión queremos resaltar que con
l tratamiento quirúrgico tardío disminuyen las posibilidades de remisión completa, luego de la timectomía radical ampliada1.
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